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臨床家にとり大変便利な本である。ミュンへン大学第 l内科教授 Dr.Riecker 
の監修による「臨床心臓病学」は，従来のドイツ学派の重厚さから，一転して，
目覚めるようにフレッシュな現代の表現方式を，明快な図表と共に取り入れて読
者を魅了する。まず，内科診断学の基礎とされていた病歴，主訴，視診，触診，
打・聴診をわずか 7頁にまとめ，代りに EKG，心音図，脈波， 心尖拍動図，ベ
クト Jレ心電図，心臓血管造影，冠状動脈造影，心カテーテ Jレ法，心分時送血量測
定， 血液ガス分析などの近代的診断技法に約 40頁を費やしている点からも，著
者達の近代化に対する並々ならぬ情熱がうかがえる。
目新しいことの一つは，次第に世界的な問題にもなりつつあるウイルス心臓炎 
(Viruskarditis)が，大きな項目に取り上げられていることである。これは，心
臓親和性ウイルス(特にコクサツキー，およびインフルエンザウイルス)感染時
に生じる心臓炎で，心房後壁，心中隔，心尖部に炎症が起こり，特徴的な心筋線
維の壊死が現われる。臨床的には，心膜炎(コクサツキー B，特に B5' インフ 
Jレエンザウイ Jレス，アデノウイルスなどによる)，次いで心筋炎の病像が多くみら
れる。治療は，長期間の就床安静，心不全対策，下熱剤が主体となるが，副腎皮
質ホJレモンは悪化を招くので急性期に用いられない。
問題が多い心筋梗塞の治療では， Intensivpflegestation (CCU)に収容するこ
とを前提に，それまでの(入院前期)治療を何よりも大切なものとして，詳しく
具体的に述べている。要点は， a)厳重な安静， b)疹痛の治療(トランキライザ
，ー塩酸モルヒネ)， c)酸素， d)不整脈対策， e)心不全対策， f)抗凝血剤と血
栓溶解剤(ヘパリン，クマリン系製剤， Streptokinase，Urokinase，Sch weine-
plasmin，Aspergillin-O)である。
さて薬物療法面では，強心配糖体の作用機序に，心筋細胞膜における特異的受
容体 (receptor)説を導入し， 1.心臓に活性を示す強心配糖体ステロイド (S)は， 
k+l 
受容体 (R)と S+R手=三 SRのような反応を起こす。 2.受容体は 1種類であ 
k-l 
るo 3.受容体と配糖体の親和性には，動物聞の種差(ヒト，イヌなど)がある。
また，強心配糖体の種類により同種の動物でも親和性に差を生じる。強心配糖体
受容体は， (Na++K+)-活性化 ATPaseのl部であり，その親和性は，結合 
(k+1)，解離 (k_1)，および解離定数 (KD) の反応速度定数を指標に評価されると
いう。
いうまでもなく高血圧症は，日常の臨床で最も大切な疾患となるが，これは約 
35頁にわたって述べられている。これまで，ともすれば色々な面で混乱を招きや 
次性高2. 2次性(本態性)高血圧，11.病因により:A.すかったその分類が， 
血圧， B.経過により:1.良性高血圧， 2.悪性高血圧， C.成因論的に: 1.抵抗
増大型高血圧， 2.弾性型高血圧， 3.心拍出量型高血圧， D.治療的に: 1.手術
のできる(治癒可能な)高血圧， 2.保存的(対症的)に治療される高血圧に整理
され，問題点のは握が容易となっている。
多忙な臨床の日々にもめげず，研さんにいそしまれる方々に，理解を助け記憶
を新たにする座右の書として，また，循環器病学における日進月歩の現代医学の
姿を知ろうとする方々に，好個の読み物として，是非，一読をお勧めしたい。
(木下安弘)
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